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Muito mais do que "ENVELHECIMENTO"
Comentario por Ralph Campbell, MD

(OMNS 17 de julho de 2017) A recente publicacdo do Orthomolecular Medicine News
Service sobre o iodo [1] me lembrou da riqueza de conhecimento entre os contribuintes
da OMNS. Muitos sao capazes de fazer uma pesquisa detalhada que descubra todas as
nuances das deficiéncias ou excessos nutricionais no que se refere as doencas, ao mesmo
tempo que apdiam declaragdes com citagdes da literatura nutricional.

Ao ler sobre os sinais e sintomas da deficiéncia de iodo, fiquei impressionado com o fato
de que muitos deles também eram semelhantes aos do que chamamos de
"envelhecimento". Como fazer passar uma morte como "devido a causas naturais", temo
que "envelhecimento" seja outra categoria conveniente para coletar condigdes para as
guais temos pouca curiosidade sobre sua verdadeira causa. [2-6] Idade cronoldgicanao
descreve uma pessoa mais velha com justica. Uma melhoria pode ser uma descrigdo dos
diferentes aspectos do envelhecimento, muito parecido com a maneira como
reconhecemos diferentes tipos de génios. Uma pessoa mais velha pode ter um corpo
ruim e uma mente brilhante, ou o oposto pode ser verdade. Pode haver varias causas
sobrepostas que nado se originam diretamente do envelhecimento. Vamos comparar os
sinais e sintomas da deficiéncia de iodo com os do envelhecimento. Como existe essa
sobreposicao, temo que o leitor mais antigo conclua que seus sintomas sugerem um
diagnostico de deficiéncia de iodo.

Baixa energia ou depressdao:Mesmo quando os médicos fornecem um rétulo diagndstico,
como fibromialgia ou sindrome da fadiga crénica, eles geralmente podem oferecer
algumas sugestdes sobre quais podem ser as causas subjacentes. Ambos estao
relacionados a fraqueza muscular e podem ter mais de uma causa. [7] Um homem idoso
pode sofrer de baixos niveis de testosterona, bem como atrofia muscular devido ao
desuso. Foi demonstrado que o declinio da produc¢do de ATP (um nucleo do ciclo de
energia) melhora com a ingestdao de um suplemento de creatina. Os graus de depressdo
variam de apenas sentir-se deprimido ou desanimado até "depressao clinica", que é
levada a sério pela instituigdo médica. Tanto a baixa energia quanto a depressao sao
subjetivas - o oposto de se sentir animado. Tentando processar a loucura neste mundo,
conforme retratado no noticidrio da noite, juntamente com um sentimento de frustragao
pela falta de controle sobre tais assuntos,

Perda de memdria: ha uma ampla faixa de gravidade. [8] A doenca de Alzheimer (DA) é o
item mais importante, de modo que a lenta recordagao de nomes, tdo comum em
pessoas mais velhas, é considerada uma parte do envelhecimento normal ou um
precursor da DA. Quando a DA foi definida pela primeira vez, pensava-se que uma bidpsia




do cérebro que revelou "emaranhados" era necessaria para diferencia-la da deméncia
devido a artérias aterosclerdticas cerebrais ou carétidas que irrigam o cérebro. A maioria
dos estudos relacionados simplesmente define esse grupo de sinais e sintomas com as
palavras da moda "doenga de Alzheimer". Os medicamentos prescritos nao podem
fornecer mais do que "pode retardar a progressao de", algo que a vitamina E, a
niacinamida e a B-12 demonstraram fazer sem efeitos colaterais.

As vitaminas B, vitaminas C, D e E, cdlcio e magnésio sdo necessarias para o cérebro. Em
pessoas mais velhas, esses nutrientes sdo frequentemente absorvidos em uma taxa mais
baixa pelo intestino, levando a DA, deméncia e outros sintomas como depressao,
dorméncia, baixa energia e problemas de memoaria. A suplementacao inteligente com
esses nutrientes essenciais pode retardar, prevenir ou reverter esses problemas de
funcdo cerebral.

Mais informacdes sobre como as vitaminas previnem e revertem a doenca de
Alzheimer: http://orthomolecular.org/resources/omns/v09n30.shtml http://orthomolecu
lar.org/resources/omns/v04n25.shtml

Vigilancia reduzida, fadiga, apatia e insdnia costumam ser misturados. Via de regra, em
pessoas mais velhas, o estado de alerta "ndo é o que costumava ser". [9] As excecdes sdo
uma coisa maravilhosa de se ver. Fico surpreso ao encontrar varias pessoas na casa dos
cinquenta anos que compartilham com os mais velhos a falta de memadria de nomes. Se
vocé acha que o cérebro é como um computador, é como se algo acontecesse com a
agenda. Vocé ndo pode colocar nomes nos rostos. O estresse mental é um grande
contribuinte para o desenvolvimento da sensagdo de fadiga. A multitarefa é um
problema. Ndo ser capaz de realizar as tarefas com facilidade, como acontecia na meia-
idade, pode ser muito frustrante e estressante. Perceber que uma pessoa tem pouco
impacto nos problemas do mundo leva a apatia ou a continuar buscando solugdes
qguando na "zona de penumbra"

Pele seca:Um problema universal em pessoas mais velhas - piorado pela exposigdo ao ar
seco do inverno. [10] LogBes hidratantes parecem ser o Unico remédio, mas mesmo com
Seu uso, a coceira irruptiva seguida de coceira maligna pode ser um problema. O
cretinismo, mencionado no artigo, é um termo que descreve aqueles que sofrem de
deficiéncia severa de iodo em uma area onde os solos e o suprimento de alimentos tém
niveis marcadamente baixos de iodo. [11] Pode apresentar pele seca. No entanto, é
provavel que uma deficiéncia grave de iodo cause, além disso, outros sintomas muito
mais marcantes. A pele seca relacionada a idade pode responder a megadose de vitamina
A, que estimula o crescimento de células epiteliais saudaveis. Isso provou ser uma medida
que salva vidas para criangas que sao vitimas de epidemias de sarampo em paises do
terceiro mundo, ao promover um revestimento sauddvel da arvore bronquica,

Maos e pés frios: muito comuns no envelhecimento. Pode causar um problema social de
afastamento de um aperto de mao para evitar ouvir a velha reagao de "maos frias;




coracdo quente". Uma das maos mais frias que apertei pertence a um jovem maratonista
gue estd sempre em 6timas condicdes, portanto, "ma circulacdo" dificilmente se aplica no
caso dele. A ma circulagao devido a artérias femorais aterosclerdticas pode ser tao grave
gue a condicdo recebe o titulo médico de claudica¢do intermitente. Com exercicios, os
musculos das pernas clamam de dor por mais oxigénio. O suprimento de sangue para as
maos e pés estd parcialmente sob o controle de sinais do sistema nervoso autbnomo que
controla a dilatacdo ou constri¢cdo das artérias por meio da liberacdo de catecolaminas,
sendo a adrenalina a mais conhecida. O sangue que permanece vagarosamente nos
capilares pode fazer com que a mao ou o pé parecam azuis quando o oxigénio é
consumido. Esse sintoma geralmente pode ser evitado com suplementos de magnésio,
gue ajuda as artérias periféricas a relaxar, reduzindo sua constricdo para aumentar o fluxo
sanguineo. [12] Nem todo mundo sabe que, por mais de 45 anos, altas doses de vitamina
E tém sido usadas para tratar com sucesso a claudicacdo intermitente. [13-15]
Suplementos de vitaminas C e E tomados em doses adequadas durante meses a anos
também podem ajudar a prevenir a aterosclerose.

Em vez de passar por cima dessas condi¢cdes apenas como um produto do
envelhecimento, seria muito melhor encontrar causas mais tangiveis. Certamente, a
deficiéncia de iodo pode ser uma causa entre muitas. A medida que envelhecemos, a
absorcdo de nutrientes essenciais pelo intestino geralmente sofre. Suplementos de
nutrientes essenciais, como vitaminas e minerais, incluindo iodo, ingeridos em doses
adequadas, podem prevenir ou reverter muitos dos sintomas associados a idade.

(Nota do Editor: O Editor Colaborador da OMNS, Ralph Campbell, MD, completard 90
anos no dia 29 de julho. Os leitores que desejarem enviar uma saudagdo por e-mail podem
fazé-lo para drsaul@doctoryourself.com .)
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Medicina nutricional é medicina ortomolecular

A medicina ortomolecular usa terapia nutricional segura e eficaz para combater
doencas. Para mais informagdes: http://www.orthomolecular.org




